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Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo 
de atención en época de COVID 19. Trujillo - 2020. 
.  
Material y método: El presente estudio prospectivo, transversal y descriptivo se 
realizó en 179 odontólogos. Se obtuvo las medidas del nivel de conocimiento de los 
odontólogos sobre el protocolo de atención en época de COVID 19. Se empleó chi-
cuadrado, previa evaluación de supuestos de normalidad y homogeneidad de 
varianzas. Se consideró un nivel de significancia del 5%. 
 
Resultados: El nivel de conocimiento de los odontólogos fue alto con un porcentaje 
de 94%, según género el mayor porcentaje lo presentaron las mujeres con 56% y el 
menor los hombres con 46%; mientras que, según años de experiencia el mayor 
porcentaje lo presentaron los de < a 5 años de experiencia con 66% y el menor los de 
> a 10 años de experiencia. 
 
Conclusiones: La mayoría de odontólogos presentaron nivel de conocimiento alto. 
 









Objective: Determine the level of knowledge of dentists about the care protocol in the 
time of COVID 19. Trujillo - 2020. 
Material and method: The present prospective, cross-sectional and descriptive study 
was carried out in 179 dentists. Measures of the level of knowledge of dentists about 
the care protocol in the time of COVID 19 were obtained. Chi-square was used, after 
evaluation of assumptions of normality and homogeneity of variances. A significance 
level of 5% was considered. 
Results: The level of knowledge of the dentists was high with a percentage of 94%, 
according to gender, the highest percentage was presented by women with 56% and 
the lowest by men with 46%; While, according to years of experience, the highest 
percentage was presented by those with <5 years of experience with 66% and the 
lowest those with> 10 years of experience. 
Conclusions: Most of the dentists presented a high level of knowledge. 
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1.1. Realidad problemática 
El COVID 19 (La enfermedad del Virus de la Corona) declarada por la OMS como 
una pandemia, es un virus que ocasiona neumonía en las personas que apareció 
el 31 de diciembre del 20191,2,3, el cual ha ido extendiéndose a casi todos los 
países del mundo, estimándose la tasa de mortalidad a nivel mundial entre el 
0.39 a 4.05%4-7, con 41,100.000 casos confirmados por pruebas diagnósticas en 
114 países y con más de 1,130.000 muertes alrededor del mundo hasta la 
actualidad, siendo los adultos mayores los más afectados; lo que constituye una 
emergencia de salud pública global8,9, es así que en Perú hasta el 20/10/2020 
se ha reportado a nivel nacional 874,118 casos confirmados, 788,494 casos 
recuperados y 33,875 casos fallecidos con una letalidad del 3.88%; mientras que 
en la Provincia de Trujillo se han reportado 31,584 casos confirmados, 2,266 
casos fallecidos y una letalidad de 7.17%10. 
Este virus cada día es transmitido a más personas porque se propaga 
directamente a través de las gotas producidas durante la tos y los estornudos y 
el contacto con personas siendo las dos rutas principales de transmisión del 
COVID-19, pero también se ha demostrado la transmisión en el aire a través de 
aerosoles y por contacto con la boca y ojos8,11, y como los datos epidemiológicos 
estiman que el 44% de la transmisión podría ocurrir entre 1 y dos días y medio 
antes de que aparezcan los síntomas, es necesario que los profesionales 
odontológicos desarrollen protocolos de atención frente al COVID 19 en sus 
consultorios, porque la exposición más frecuencia a los bioaerosoles generados 





transmisión entre los pacientes infectados con COVID-19 y el profesional 
dental12. 
El Colegio Odontológico del Perú (COP) señaló en el 2019 que existía una 
sobrepoblación de cirujanos-dentistas en el país. De los 45 000 que ejercían esta 
profesión, más de la mitad lo hacía en Lima y para el sector privado. De ellos, el 
Ministerio de Salud (Minsa) tiene 6,151 registrados, la mayoría laborando en 
servicios públicos13, es por ello, que el presente estudio tiene como objetivo 
determinar el nivel de conocimiento de odontólogos sobre protocolo de atención 
frente al COVID 19. 
 
1.2.  Marco teórico 
El coronavirus es un virus que, se manifestaba como una enfermedad 
respiratoria en los humanos, desde un resfriado común leve hasta una infección 
mortal, similar al síndrome respiratorio agudo severo (SARS) y al síndrome 
respiratorio del Medio Oriente (MERS)1. Su periodo de incubación varía de 1 a 
14 días14, cuya infección generalmente se transmite de una persona a otra a 
través de gotitas respiratorias producidas al toser y estornudar15. Los pulmones 
son los órganos más afectados por COVID-19 porque el virus accede a las 
células huésped a través de la enzima angiotensina, la enzima convertidora 2 
(ACE2), que es más abundante en las células alveolares de los pulmones del 
tipo II16. 
La recuperación comienza en la segunda o tercera semana; los ancianos y 
aquellos con comorbilidades subyacentes (50-75% de los casos fatales) son los 





hospitalizados oscila entre los 4 – 11% y la severidad en casos de neonatos, 
lactantes y niños son significativamente más suaves que en los adultos17, 18. 19. 
El paciente puede ser asintomático o mostrar síntomas similares a los de la gripe, 
como fiebre, tos, fatiga, falta de aliento o dolor muscular, y los sintomáticos 
pueden desarrollar neumonía severa, síndrome de dificultad respiratoria aguda, 
sepsis, shock séptico y muerte20,  por lo que un caso positivo de puede pasar sin 
síntomas durante muchos días, por lo tanto, el Centro para el Control y la 
Prevención de Enfermedades (CDC) y la Organización Mundial de la Salud 
(OMS) recomiendan varias pautas para que se tomen las precauciones 
adecuadas21, 22 y la más importante es la bioseguridad que engloba a un conjunto 
de normas que están diseñadas para la protección del individuo, la comunidad y 
el medio ambiente del contacto accidental con agentes que son potencialmente 
nocivos, la cual se apoya en tres pilares que sustentan y dan origen a las 
precauciones universales, como son la Universalidad, Barreras de Protección y 
Medidas de Eliminación23. 
Siendo necesario que por las características únicas de los procedimientos 
dentales donde se puede generar una gran cantidad de gotas y aerosoles, se 
lleven a cabo protocolos en las medidas de protección durante el trabajo clínico, 
utilizando equipo de protección personal específico, que consta de bata, 
máscara quirúrgica o respirador, gafas protectoras, careta y guantes24, 25, 26; así 
mismo de acuerdo con las pautas de higiene de manos del CDC, los dentistas 
deben realizar la higiene de sus manos antes y después de todo contacto con el 
paciente, contacto con material potencialmente infeccioso y antes de ponerse y 
después de quitarse la protección personal, incluidos los guantes, además la 





alcohol al 60-95% o lavándose las manos con agua y jabón durante al menos 20 
segundos27, 28, después de usar un desinfectante para manos a base de alcohol, 
el dentista debe sécarse bien las manos antes de ponerse los guantes, ya que 
cualquier alcohol residual puede aumentar el riesgo de perforación del guante29. 
Por otro lado, antes de cualquier procedimiento odontológico se recomienda 
disminuir la flora microbiana de la cavidad bucal con un enjuague bucal 
antimicrobiano en el paciente30. Además, por recomendación de la OMS se debe 
evitar procedimientos que puedan causar tos por la emisión de gotas o caso 
contrario tomar las medidas de precaución necesarias; de igual manera, se debe 
evitar el uso de la jeringa triple o de tres vías durante el proceso de diagnóstico 
o tratamiento, pero el uso de dispositivos de alta succión para succionar la saliva 
a tiempo, puede reducir la generación de gotas y aerosoles15 y antes del examen 
bucal, los pacientes pueden usar peróxido de hidrógeno al 0,5% o povidona 
yodada al 1%, cloruro de cetilpiridinio al 0,05-0,10% o enjuagues bucales que 
reduzcan el número de microrganismos en gotas de saliva31, porque hay 
estudios realizados in vitro que han demostrado que los enjuagues  de  povidona  
yodada  y  el  cloruro  de cetilpiridinio pueden inhibir la actividad del coronavirus 
SARS-CoV 16,23,24 y que la clorhexidina al 0,12% no es eficaz32. 
En relación a los dispositivos y artículos de uso odontológico, uno de los 
protocolos a seguir es que se debe tratar de elegir los desechables y eliminarlos 
inmediatamente en un recipiente que contenga desinfectante de cloro de 1000 








1.3. Antecedentes del estudio 
Vieira-Meyer et al.33 (Brazil, 2020) investigaron sobre el conocimiento y la 
práctica de los dentistas de atención primaria y secundaria públicos brasileños 
durante la pandemia de COVID-19. La muestra fue de 4.048 dentistas, la 
mayoría (99,41%) presentaron un nivel aceptable de conocimiento de los 
síntomas de COVID-19 (3,76 ± 1,27 de 6,00). 
 
Sarfaraz et al.34 (Pakistán, 2020), evaluaron el nivel de conocimiento y la actitud 
de los odontólogos relacionados con la desinfección, en una muestra de 385 
participantes de 23 países de todo el mundo. La puntuación media fue 4,19 ± 
1,88 sobre 12, reflejando conocimiento insuficiente, concluyéndose que, hay un 
desconocimiento en aspectos fundamentales de los protocolos de desinfección 
con una actitud significativa y positiva de los profesionales de la salud dental 
hacia la desinfección frente a la pandemia del coronavirus 2019 (COVID-19). 
 
Adeel et al.35 (Pakistán, 2020) evaluaron el conocimiento de los dentistas sobre 
diversas modificaciones de la práctica para combatir el COVID-19, en una 
muestra de 650 participantes de 30 países diferentes de todo el mundo. Se 
encontró que, un gran número de dentistas (90%) conocía los cambios recientes 
en los protocolos de tratamiento. 
 
Ahmed et al.36 (Pakistan, 2020) evaluaron el nivel de conocimiento, conciencia y 
práctica de los trabajadores de la salud hacia la enfermedad por Virus Corona - 
2019 (COVID-19), en una muestra de 810 participantes. Se encontró que, el 52% 





combatir el COVID-19. Se concluyó que, no hay relación significativa (p>0.05) 
entre las respuestas de los profesionales de la salud con el género y su nivel 
educativo. 
 
Kanaparthi et al.37 (India, 2020) evaluaron la conciencia de la pandemia de 
COVID 19 entre los odontólogos del estado de Telangana, India, en una muestra 
de 385 participantes, 115 (29,9%) mostraron alto nivel de conocimiento, mientras 
que 167 (43,4%) demostraron un conocimiento moderado y 103 (26,8%) un nivel 
de conocimiento bajo. La puntuación media de conocimiento fue de 12,46 ± 2,47. 
Se concluyó que, se presentó un conocimiento adecuado sobre COVID19. 
 
Córdova (Perú, 2020)38 evaluó la relación entre el nivel de conocimiento y la 
aplicación de principios de bioseguridad en cirujanos dentistas de la Micro Red 
de Salud Chilca, Provincia de Huancayo, Departamento de Junín, año 2020, en 
una muestra de 27 cirujanos dentistas. El nivel de conocimiento fue regular con 
un 44%, según años de experiencia profesional, de 0 a 5 años (93%), de 6 a 10 
años (67%) y de 11años a más (70%) fue regular. 
 
1.4. Justificación 
Hoy en día la pandemia de COVID-19 (SARS-CoV-2) ha afectado a un sin 
número de profesionales y a sus pacientes, por los altos contagios que han 
comprometido su salud y que incluso han cobrado muchas vidas humanas; 
entonces, en el caso de la odontología, al ser un trabajo que se desarrolla 
principalmente a nivel de la cavidad oral se tiene que tomar medidas mucho más 





de contagio, por las gotículas que se generan al momento de realizar el 
tratamiento odontológico por más simple que este sea, generando nuestro 
mismo trabajo mucha contaminación y contagio por eso es muy importante que 
los odontólogos tengamos un protocolo de atención para reducir el riesgo de 
contagio, además los escasos estudios a nivel regional sobre este tema me 
motivan a realizar este trabajo con el propósito de determinar el Nivel de 
conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de atención en época de 
COVID-19. Trujillo – 2020. 
 
1.5. Formulación del problema 
¿Cuál es el Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 






1.7.1. Objetivo general 
Determinar el nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el 
protocolo de atención en época de COVID 19. Trujillo - 2020. 
1.7.2. Objetivo específico 
- Determinar el nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el 






- Determinar el nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el 
protocolo de atención en época de COVID 19. Trujillo - 2020, según 
años de experiencia. 
 









Tipo de Variable 
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M: La muestra son los cirujanos dentistas de Trujillo-2020. 
O: Observación de los datos en el cuestionario virtual dados por los cirujanos 
dentistas de Trujillo-2020. 
 
2.2. Área de estudio 
La presente investigación se desarrolló de forma virtual desarrollada por los 
cirujanos dentistas Trujillo-2020. 
 
2.3. Población y muestra 
2.3.1. Características de la población muestral 
La población estuvo constituida por cada cirujano dentista de Trujillo-







2.3.1.1. Criterios de inclusión 
- Cirujano dentista colegiados que aceptaron participar del 
estudio firmando el consentimiento informado virtual. 
- Cirujano dentista colegiado en Trujillo. 
2.3.1.2. Criterios de exclusión 
- Cirujano dentista que llenan incorrectamente el cuestionario 
virtual. 
 
2.3.2. Diseño estadístico de muestreo 
2.3.2.1. Unidad de análisis 
Cirujano dentista de la ciudad de Trujillo, periodo Octubre-
Noviembre del 2020. 
2.3.2.2. Unidad de muestreo  
Cirujano dentista de la ciudad de Trujillo. periodo Octubre-
Noviembre del 2020. 
2.3.2.3. Marco de muestreo  
Todos los Cirujanos dentistas de la ciudad de Trujillo. periodo 
Octubre-Noviembre del 2020. 
2.3.2.4. Cálculo del tamaño muestral 










n0 = Muestra ajustada 
Zα/2 = 1.96 para confianza del 95% 
P = 0.15 
Q =1-0.15=0.85 
E = 0.05 error de tolerancia 
N = 2100 cirujanos dentistas registrados en el patrón del Colegio 







𝒏 = 𝟏𝟕𝟗 
 
Por lo tanto, la muestra estuvo conformada por 179 cirujanos 
dentistas del distrito de Trujillo, mediante un muestreo no 
probabilístico. 
 
2.3.2.5. Método de selección 
Muestreo no probabilístico por conveniencia. 
 











El instrumento fue un cuestionario virtual y al distribuirlo se utilizó 
la plataforma de GOOGLE FORMS, fue sometido a valoración 
de juicio de expertos (ANEXO N° 1, 2 y 3), además se evaluó la 
validez de redacción, contenido, congruencia, y pertinacia dentro 
de los parámetros de pregunta bien formulada y respuesta 
adecuada, encontrándose que el cuestionario es válido 
estadísticamente con V de Aiken= 1.000 (ANEXO Nº 3). 
 
2.4.2.2 Confiabilidad 
Se llevó a cabo la prueba piloto; correspondiente al cuestionario 
de conocimiento que consistió en 16 preguntas, que se 
sometieron a la prueba de confiabilidad del coeficiente Alfa de 
Cronbach, obteniéndose una confiabilidad fuerte del instrumento 
de 0.853 (ANEXO Nº 4). 
 
2.5 Procedimiento y análisis de datos 
a. De la asesoría de la tesis 
Constancia de aceptación de asesoría de tesis (ANEXO Nº 5). 
b. De la aprobación del proyecto 
Aprobación y registro de proyecto por el Director de la Escuela de 
Estomatología de la UPAO mediante Resolución Decanal Nº 2269-2020-
FMEHU-UPAO (ANEXO Nº 6). 





Solicitud al Colegio Odontológico mediante una carta de presentación del 
Director de Escuela de Estomatología sobre información de los cirujanos 
dentistas colegiados. 
d. De la autorización del cirujano dentista 
Se enviará un consentimiento informado virtual a cada cirujano dentista 
solicitando su aceptación para participar en el estudio (ANEXO Nº 7). 
e. De la Recolección de la muestra 
Después de solicitar el número de colegiados al colegio odontológico y 
obtener la muestra, la investigación se realizó con los cirujanos dentistas que 
cumplieron con los criterios de inclusión, a los que se les explicó virtualmente 
sobre el procedimiento del estudio, tomando en cuenta sólo a aquellos que 
deseen participar voluntariamente. 
Para obtener la información se diseñó un cuestionario, con preguntas y 
respuestas cerradas de valoración al Nivel de conocimiento de los 
odontólogos sobre el protocolo de atención en época de COVID 19. Trujillo - 
2020. (ANEXO Nº 8). 
f. Plan de procesamiento estadístico para análisis de datos 
La recolección de datos se llevó a cabo en una hoja Excel para la 
construcción de las tablas y/o figuras y luego se realizó el cálculo estadístico 
utilizando el programa SPSS ver 23, empleándose la prueba Chi-cuadrado, 
con un nivel de significancia del 5% (p<0.05). 
 
2.6 Consideraciones bioéticas 
- Declaración de Helsinki última reunión Fortaleza, Brasil, octubre 201340. 







El presente estudio, tiene como finalidad determinar el nivel de conocimiento de los 
odontólogos sobre el protocolo de atención en época de COVID 19. Trujillo - 2020, en una 
muestra de 179 odontólogos, obteniéndose los siguientes resultados:  
 
El nivel de conocimiento se encontró en un nivel alto con un promedio de 13.96 ± 1.45. 
Además, se encontró que la mayoría de odontólogos (94%) presentó un nivel de 
conocimiento alto (Tabla 1 y anexo 10 Figura 1). 
 
Según género, el nivel de conocimiento se encontró en un nivel alto con promedio de 
14.04 ± 1.37 en las mujeres y 13.86 ± 1.54 en los hombres. Además, el 52% de 
odontólogos mujeres y el 46% de odontólogos hombres presentando el más alto nivel 
de conocimiento, sin embargo, las mujeres presentaron el más alto nivel de 
conocimiento. Además, la prueba Chi-cuadrado no es significativa (p= 1.000>0.05) 
indicando que la edad no influye en el nivel de conocimiento (Tabla 2 y anexo 11 
Figura 2). 
 
Según años de experiencia, el nivel de conocimiento se encontró en un nivel alto con 
promedio de 14.20 ± 1.41 de 5 a 10 años, 14.14 ± 1.41 de > a 10 años y 13.84 ± 1.47 
de < 5 años. Además, el 66% de odontólogos con < a 5 años de experiencia, el 24% 
con 5 a 10 años y el 8% con > a 10 años presentando el más alto nivel de 
conocimiento, sin embargo, los odontólogos con < a 5 años presentaron el más alto 
nivel de conocimiento. Además, la prueba Chi-cuadrado no es significativa (p= 
0.375>0.05) indicando que los años de experiencia no influye en el nivel de 





Tabla 1.  Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 
atención en época de COVID 19. Trujillo – 2020. 
 
Nivel de conocimiento Nº % 
Bajo (0-5) 5 3% 
Regular (6-10) 5 3% 
Alto (11-16) 169 94% 
TOTAL 179 100% 
Promedio 13.96 
Desviación estándar 1.45 
 
 
Tabla 2. Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 
atención en época de COVID 19. Trujillo – 2020, según género. 
 
Nivel de conocimiento 
GÉNERO 
FEMENINO MASCULINO 
Nº % Nº % 
Bajo (0-5) 0 0% 0 0% 
Regular (6-10) 0 0% 3 2% 
Alto (11-16) 93 52% 83 46% 
TOTAL 93 52% 86 48% 
Promedio 14.04 13.86 
Desviación estándar 1.37 1.54 





Tabla 3. Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 
atención en época de COVID 19. Trujillo – 2020, según años de experiencia. 
Nivel de conocimiento 
Años de Experiencia 
< a 5 años 5 a 10 años > a 10 años 
Nº % Nº % Nº % 
Bajo (0-5) 0 0% 0 0% 0 0% 
Regular (6-10) 2 1% 1 1% 0 0% 
Alto (11-16) 119 66% 43 24% 14 8% 
TOTAL 121 68% 44 25% 14 8% 
Promedio 13.84 14.20 14.14 
Desviación estándar 1.47 1.41 1.41 

















El presente estudio determinó el nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el 
protocolo de atención en época de COVID 19. Trujillo - 2020. 
De acuerdo con las pautas de higiene de manos del CDC, los dentistas deben realizar 
la higiene de sus manos antes y después de todo contacto con el paciente, contacto 
con material potencialmente infeccioso y antes de ponerse y después de quitarse la 
protección personal, incluidos los guantes, además la desinfección de las manos debe 
hacerse utilizando un desinfectante a base de alcohol al 60-95% o lavándose las 
manos con agua y jabón durante al menos 20 segundos27, 28, después de usar un 
desinfectante para manos a base de alcohol, el dentista debe secarse bien las manos 
antes de ponerse los guantes, ya que cualquier alcohol residual puede aumentar el 
riesgo de perforación del guante29. 
 
Los resultados demostraron que el nivel de conocimiento de los odontólogos estuvo 
en un nivel alto, resultados que coinciden con trabajos como el de Vieira-Meyer et al.33 
con un nivel aceptable de conocimiento de los síntomas de COVID-19; también es 
similar con lo encontrado por Adeel et al.35, en que la mayoría de los dentistas tenían 
conocimiento sobre los protocolos de tratamiento; mientras que Ahmed et al.37 
encontraron que, también la mayoría tenía conocimiento sobre los protocolos a seguir 
en la pandemia de COVID 19; sin embargo, discrepan con Sarfaraz et al.34 que 
encontraron un nivel de conocimiento insuficiente, demostrando que, hay un 
desconocimiento en aspectos fundamentales de los protocolos de desinfección frente 
a la pandemia del coronavirus 2019 (COVID-19); con Kanaparthi et al.37 que 
encontraron un conocimiento moderado y Córdova38 que encontró un nivel de 





comprometido la salud de los odontólogos y que incluso han cobrado muchas vidas 
humanas porque el COVID-19 es un virus que se manifiesta como una enfermedad 
respiratoria en los humanos, desde un resfriado común leve hasta una infección 
mortal1. 
 
Según género, las mujeres presentaron el mayor nivel de conocimiento siendo alto, 
encontrándose diferencia estadísticamente significativa entre los grupos, resultados 
que concuerdan con Ahmed et al.36 que encontraron que no hay relación significativa 
entre las respuestas de los profesionales de la salud con el género. Demostrando que 
el género de los odontólogos no está relacionado con el nivel de conocimiento que 
pueden presentar sobre el protocolo de atención en época de COVID 19. 
 
Según años de experiencia, todos presentaron un nivel de conocimiento alto, pero el 
mayor conocimiento lo presentaron los de <a 5 años, y no se observó diferencia 
significativa entre los grupos, resultados que discrepan con Córdova38 que encontró 
que todos los profesionales presentaron un nivel regular, y < a 5 años de experiencia 
presentaron un nivel regular, sin embargo; a pesar de esto los resultados obtenidos 
son importantes porque están involucrados las capacitaciones a la que cada 
profesional se somete durante su vida profesional enriqueciendo su conocimiento en 
diferentes temas, aunque se puede observar que los profesionales con menor años 
de experiencia tienen mayor nivel de conocimiento sobre los protocolos de 
bioseguridad en general, siendo necesario que todos los odontólogos tengan un 
protocolo de atención para reducir el riesgo de contagio, porque los profesionales 
odontológicos están expuestos con mucha frecuencia a los bioaerosoles generados 





relativamente pequeño puede conducir a un mayor riesgo de transmisión entre los 
pacientes infectados con COVID-19 y el profesional dental, además los dispositivos 
dentales, como la pieza de mano dental de alta velocidad y los raspadores ultrasónicos 
cuando trabajan en la cavidad bucal del paciente, generan una gran cantidad de 
aerosoles mezclados con saliva o sangre que permanece en el aire en el entorno 
dental que luego se deposita en las superficies y lo contamina12. 
 
Además, se pudo observar que el cuestionario realizado en esta investigación es más 
específico a comparación con el de Vieira-Meyer et al. 33 ya que ellos realizan pocas 
preguntas sobre el conocimiento que tienen los dentistas sobre COVID-19 y se 
enfocan más en preguntar si utilizan equipo de protección personal y los 
procedimientos de bioseguridad que realizan; al igual que Sarfaraz et al.34, que se 
enfocan más en la actitud que tiene los odontólogos con relación a la desinfección, lo 
mismo pasa con Adeel et al.35, que realizaron un cuestionario de 22 preguntas de las 
cuales 8 preguntas evalúan el miedo y la ansiedad que los profesionales de atención 
dental presentan, además todas las preguntas son de respuestas dicotómicas (Si o 
No), por su parte Ahmed et al.36 realizaron un cuestionario en el que también se 
pregunta sobre la conciencia, actitudes y prácticas que tienen los profesionales 
sanitarios frente al COVID-19, Kanaparthi et al.37 también realizan preguntas con 
respuestas dicotómicas; por otro lado, el cuestionario realizado por Córdova.34 que es 
de 22 preguntas y aunque en todos los cuestionarios se observó que se tomó en 
cuenta los datos demográficos de la muestra como género, edad, grado académico, 
etc.; estos datos sólo fueron utilizados para saber la cantidad de personas que 
pertenecían a cada grupo; pero no fueron utilizados al momento de evaluar los 





en el trabajo de Ahmed et al.36 que si tomó en cuenta el género para determinar 
cuantos dentistas presentaban nivel alto, moderado o bajo de conocimiento sobre 
COVID-19. 
Esta investigación puede tener algún sesgo ya que la muestra no fue uniforme cuando 
se dividió a los grupos de estudio tanto en género como en años de experiencia, 
además que las limitaciones fueron que por la coyuntura que ahora estamos viviendo 
no fue fácil que los odontólogos puedan contestar los cuestionarios de forma rápida y 
a muchos de ellos no se les pudo enviar el cuestionario porque no había forma de 
comunicarse. Sin embargo, este trabajo tiene validez externa si se requiere trabajar 
con la misma muestra y va ayudar a tener más claro los datos sobre cuan informados 
















- El nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de atención en 
época de COVID 19 se encontró que en nivel alto con 94%. 
 
- Según género, el nivel de conocimiento de los odontólogos se encontró en nivel 
alto, siendo el mayor porcentaje el de las mujeres con 52%.  
 
- Según años de experiencia, el nivel de conocimiento de los odontólogos se 









- Realizar estudios a nivel local y nacional para medir el nivel de conocimiento sobre 
el protocolo de atención en época de COVID 19 para poder evidenciar la 
necesidad de prevenir los contagios de COVID 19 en la consulta odontológica en 
el Perú. 
 
- Reforzar los niveles de conocimiento sobre el protocolo de atención en época de 
COVID 19, para concientizar a la población sobre la importancia de seguir los 
protocolos establecidos por los odontólogos para que se pueda atender al 
paciente. 
 
- Desarrollar estudios con muestras más equivalentes para que al realizar la 
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ANEXO N° 2 
Validación de Contenido del Cuestionario mediante Juicio de Expertos 
  PRUEBA V DE AIKEN. 
El coeficiente de V de Aiken para valores dicotómicas (0 ó 1), el número ‘1’, significa 
que el experto aprobó la pregunta ‘Si’ en el formato y ‘0’ si desaprobó la pregunta 
‘No’, y en la última columna se colocó el ‘p valor’ de cada ítem, obtenido en el 
programa estadístico. 





N= nº de expertos 
C= nº de categorías 
Validación por expertos según la REDACCIÓN 





1 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
2 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
3 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
4 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
5 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
6 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
7 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
8 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
9 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
10 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
11 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
12 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
13 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
14 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
15 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
16 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
 
p<0.05 





Validación por expertos según la CONTENIDO 





1 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
2 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
3 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
4 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
5 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
6 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
7 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
8 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
9 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
10 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
11 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
12 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
13 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
14 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
15 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
16 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
p<0.05 
Grado de Concordancia entre los expertos= 100% 
Validación por expertos según la CONGRUENCIA 





1 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
2 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
3 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
4 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
5 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
6 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
7 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
8 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
9 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
10 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
11 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
12 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
13 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
14 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
15 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 







Grado de Concordancia entre los expertos= 100% 
Validación por expertos según la PERTINENCIA 





1 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
2 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
3 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
4 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
5 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
6 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
7 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
8 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
9 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
10 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
11 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
12 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
13 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
14 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
15 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
16 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004 
p<0.05 
Grado de Concordancia entre los expertos= 100% 
 
1. Se estableció la Ho (Hipótesis Nula) y la Ha (Hipótesis Alternativa): 
Ho: La proporción de los expertos que dicen “Si” es igual a la de los expertos que 
dicen “No”. Es decir que entre los expertos no hay concordancia, pues la 
proporción es de 50% “Si” y 50% “No”; siendo la probabilidad de éxito de 0.50. 
Ha: La proporción de los expertos es diferente de 0.5, es decir si hay 
concordancia entre los expertos. 
2. Cómo todos los resultados del p-valor de REDACCIÓN, CONTENIDO, 
CONGRUENCIA y PERTINENCIA, son menores que 0.05 (p-valor <0.05) se 
rechaza la Ho, y se acepta la Ha para cada ítem.  
Si el p-valor de algún ítem hubiera sido mayor a 0.05 (p-valor>0.05), no habría 





cualitativa las razones por las cuales los expertos han opinado así y de esta manera 
re-estructurar el cuestionario.  
3. Finalmente se evaluó el Grado de concordancia entre los expertos, obteniéndose 
un porcentaje de concordancia cercano al 100%; es decir la mayoría de los 
expertos estuvieron de acuerdo con las preguntas formuladas en el Cuestionario, 
obteniéndose mayor Grado de concordancia en REDACCIÓN, CONTENIDO, 
CONGRUENCIA y PERTINENCIA. 
 




















ANEXO N° 3 









CONSTANCIA DE VALIDACIÓN 
 
YO, Edward Henry Miranda Gutiérrez,  identificado con DNI 21520947, de profesión: Cirujano 
Dentista, con el grado de Doctor, ejerciendo actualmente como Docente, en la Institución: 
Universidad Privada Antenor Orrego. 
Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validación del instrumento 
(cuestionario virtual), a los efectos de su aplicación al trabajo de investigación cuestionario 
sobre: “Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de atención en época de 
covid 19. Trujillo - 2020”, que (pertenece) a Cristina Fátima Katherine Fajardo Ahumada 
Luego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes 
apreciaciones. 
 DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE 
Congruencia de ítems   X  
Amplitud del contenido   X  
Redacción de los ítems   X  
Claridad y precisión   X  
Pertinencia   X  
     











CONSTANCIA DE VALIDACIÓN 
Yo, Otto Ajalcriña Hernández identificado con DNI 21461776, de profesión Cirujano Dentista con 
el grado de Maestro en Estomatología. 
Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validación del instrumento 
(cuestionario virtual), a los efectos de su aplicación a los EGRESADOS DE ESTOMATOLOGIA DE 
LA UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO que pertenece al EGRESADO DE 
ESTOMATOLOGÍA, ANIBAL SANDOVAL LUNA. 
Luego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes 
apreciaciones. 
 DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE 
Congruencia de ítems   X  
Amplitud del contenido   X  
Redacción de los ítems   X  
Claridad y precisión   X  
Pertinencia    X 
       




CONSTANCIA DE VALIDACIÓN 
YO, ROCIO ARAMBURU VIVANCO, identificado con DNI: 07977190, de profesión Cirujano 
Dentista, con el grado de Magister especialista , ejerciendo actualmente como Docente, en la 
Universidad Privada Antenor Orrego 
Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validación del 
instrumento (cuestionario virtual), a los efectos de su aplicación al trabajo de investigación 
cuestionario sobre: “Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 
atención en época de covid 19. Trujillo - 2020”, que (pertenece) a Cristina Fátima Katherine 
Fajardo Ahumada 
Luego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes 
apreciaciones. 
 DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE 
Congruencia de ítems   x  
Amplitud del contenido   x  
Redacción de los ítems   x  
Claridad y precisión   x  
Pertinencia   x  
     






CONSTANCIA DE VALIDACIÓN 
YO, Arizola Aguado Armando Antonio, identificado con DNI 21528461, de profesión Cirujano 
Dentista, con el grado de Magister en estomatología., ejerciendo actualmente como Docente, 
en la Universidad Privada Antenor Orrego 
Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validación del 
instrumento (cuestionario virtual), a los efectos de su aplicación al trabajo de investigación 
cuestionario sobre: “Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 
atención en época de covid 19. Trujillo - 2020”, que (pertenece) a Cristina Fátima Katherine 
Fajardo Ahumada 
Luego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes 
apreciaciones. 
 DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE 
Congruencia de ítems    x 
Amplitud del contenido    x 
Redacción de los ítems    x 
Claridad y precisión    x 
Pertinencia    x 
     





CONSTANCIA DE VALIDACIÓN 
YO, JORGE LUIS HUARCAYA LOPEZ, identificado con DNI: 21546829, de profesión Cirujano 
Dentista, con el grado de Magister en  estomatologia , ejerciendo actualmente como Docente, 
en la Universidad Privada Antenor Orrego 
Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validación del 
instrumento (cuestionario virtual), a los efectos de su aplicación al trabajo de investigación 
cuestionario sobre: “Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 
atención en época de covid 19. Trujillo - 2020”, que (pertenece) a Cristina Fátima Katherine 
Fajardo Ahumada 
Luego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes 
apreciaciones. 
 DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE 
Congruencia de ítems   x  
Amplitud del contenido   x  
Redacción de los ítems   x  
Claridad y precisión   x  
Pertinencia   x  
     





CONSTANCIA DE VALIDACIÓN  
  
Yo, Víctor Eduardo Llanos Vera identificado con DNI N°18148850, de profesión Cirujano 
Dentista, con el grado de Maestro en Estomatología, ejerciendo como docente en la 
Universidad Privada Antenor Orrego.  
Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validación del instrumento 
(cuestionario virtual), a los efectos de su aplicación al trabajo de investigación cuestionario 
sobre: “Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de atención en época de 
covid 19. Trujillo - 2020”, que (pertenece) a Cristina Fátima Katherine Fajardo Ahumada  
Luego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes 
apreciaciones.  
  DEFICIENTE  ACEPTABLE  BUENO  EXCELENTE  
Congruencia de ítems        X  
Amplitud del contenido      X    
Redacción de los ítems        X  
Claridad y precisión        X  
Pertinencia        X  
          
  
  




   
 
 
CONSTANCIA DE VALIDACIÓN 
 
YO, María Espinoza Salcedo, identificado con COP 11417, de profesión Cirujano dentista, con el 
grado de  Doctora en Estomatología, ejerciendo actualmente como Docente, en la Institución 
Universidad - UPAO 
Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validación del instrumento 
(cuestionario virtual), a los efectos de su aplicación al trabajo de investigación cuestionario 
sobre: “Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de atención en época de 
covid 19. Trujillo - 2020”, que (pertenece) a Cristina Fátima Katherine Fajardo Ahumada 
Luego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes 
apreciaciones. 
 DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE 
Congruencia de ítems   X  
Amplitud del contenido   X  
Redacción de los ítems   X  
Claridad y precisión   X  
Pertinencia   X  
     
 





CONSTANCIA DE VALIDACIÓN 
YO, CARLOS MORERA CHAVEZ, identificado con DNI 17809986, de profesión Cirujano Dentista, 
con el grado de Maestro en educación , ejerciendo actualmente como Docente, en la 
Universidad Privada Antenor Orrego 
Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validación del 
instrumento (cuestionario virtual), a los efectos de su aplicación al trabajo de investigación 
cuestionario sobre: “Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 
atención en época de covid 19. Trujillo - 2020”, que (pertenece) a Cristina Fátima Katherine 
Fajardo Ahumada 
Luego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes 
apreciaciones. 
 DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE 
Congruencia de ítems    x 
Amplitud del contenido    x 
Redacción de los ítems    x 
Claridad y precisión    x 
Pertinencia    x 
     








ANEXO N° 4 
 
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 
 
La confiabilidad del cuestionario fue para medir el nivel de conocimiento, se aplicó el 
instrumento a 23 cirujanos dentistas, con un estudio piloto, donde dichos cirujanos 
tenían similares características que la muestra. La confiabilidad de estos instrumentos, 




= Varianza del ítem i, 
= Varianza de los valores totales observados y 
k   = Número de preguntas o ítems. 
 
La escala de valores que determina la confiabilidad está dada por los siguientes 
valores: 
No es confiable (-1 a 0).    
Baja confiabilidad (0,001 a 0,46).  
Moderada Confiabilidad (0,5 a 0,75). 
Fuerte confiabilidad (0,76 a 0,89).  
Alta confiabilidad (0,9 a 1). 
 
 







Cuestionario sobre el nivel de conocimiento de los 
odontólogos sobre el protocolo de atención en 
época de COVID 19. Trujillo - 2020 
0, 853 16 
 
En el presente estudio el Alfa de Cronbach obtenido en el cuestionario sobre el 
nivel de conocimiento sobre el protocolo de atención es 0.853, lo cual permite 






BASE DE DATOS – PRUEBA PILOTO 
Nº P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 
2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 
5 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 
6 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 
7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 
9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 
10 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 
12 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 
13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 
14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 
16 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
17 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 
18 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 
19 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 
20 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 
21 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
22 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 











ANEXO N° 5 
 
 
CONSTANCIA DE ASESORÍA DE TESIS 
 
 
Dr. Oscar Martín Del Castillo Huertas 
Director de la Escuela Profesional de Estomatología de la  
Universidad Privada Antenor Orrego  
 
Por medio de la presente YO, EVELYN GIOVANNA PISCONTE LEÓN docente 
de la Escuela de Estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego, ID 
Nº000048456, declaro que he aceptado asesorar el anteproyecto de investigación 
titulado “Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 
atención en época de covid 19. Trujillo - 2020”, cuya autoría recae en la estudiante 
CRISTINA FÁTIMA KATHERINE FAJARDO AHUMADA, y me comprometo de 
manera formal a asumir la responsabilidad de su asesoría en el 2020 hasta la 
sustentación de la tesis. 
 























ANEXO N° 7 
 
CONSENTIMIENTO INFORMADO VIRTUAL 
 
Estimado estudiante: 
Le saludo cordialmente y a la vez invito a participar en el presente estudio con 
el objetivo de determinar el “Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el 
protocolo de atención en época de covid 19. Trujillo - 2020”, así mismo, el participar 
no le causará ningún riesgo ni generará ninguna compensación económica. Se 
respetará la confidencialidad de la información y los datos proporcionados serán 
utilizados exclusivamente con fines de estudio. 
 Si está de acuerdo, marque “ACEPTO” confirmando su participación y así 
poder iniciar con el cuestionario virtual. 
 
ACEPTO                                    NO ACEPTO                          
 
 
CRISTINA FÁTIMA KATHERINE FAJARDO AHUMADA 
 

























ANEXO N° 9 
CUESTIONARIO VIRTUAL 
 
“Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de atención en 




➢ COP :……………………. 
 
➢ Años de experiencia: ……………………. 
 
➢ Género:  
                 F         
                            M 
 
PREGUNTAS  
CUESTIONARIO NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LOS ODONTÓLOGOS SOBRE 
EL PROTOCOLO DE ATENCIÓN EN ÉPOCA DE COVID 19. TRUJILLO - 2020 
 
1. ¿Qué son los protocolos de bioseguridad?  
o Conjunto de procedimientos, comportamiento y aptitudes de todo el 
personal para aumentar el riesgo de transmisión de enfermedades 
infectocontagiosas 
o Conjunto de protocolos que debe cumplir sólo el personal odontológico 
para reducir el riesgo de transmisión de enfermedades infectocontagiosas 
o Conjunto de procedimientos, comportamiento y aptitudes de todo el 
personal para reducir el riesgo de transmisión de enfermedades 
infectocontagiosas 
o Ninguna de las anteriores 
2. ¿Cómo se puede trasmitir el COVID-19 durante una consulta estomatológica? 
o Instrumentos de ultrasonido 






o Todas las anteriores 
3. ¿Qué tipo de atención debe brindar el cirujano dentista durante el periodo de 
Emergencia por infección por COVID-19? 
o Atención de urgencias y emergencias 
o Atención estética 
o Restauración de dentadura 
o Ninguna de las anteriores  
4. ¿Qué medidas se deben tomar en la práctica estomatológica? 
o Lavado de mano 
o Medidas de bioseguridad del personal y paciente 
o Valoración del paciente 
o Todas las anteriores 
5. ¿Qué indicaciones previas se brinda al paciente antes de acudir a la cita? 
o Respetar la distancia social obligatoria 
o El paciente debe acudir solo 
o Ser puntual para evitar las aglomeraciones 
o Todas las anteriores 
6. ¿Cuáles son las medidas que debe tomar el paciente previo al ingreso al 
consultorio? 
o Mascarilla obligatoria 
o Colocación de alcohol 
o Medición de temperatura 
o Todas las anteriores 
7. ¿Cuál es la medida más importante para reducir el riesgo de transmisión del 
virus? 
o Higiene de las manos 
o Higiene de la cara 
o Higiene del cabello 
o Ninguna de las anterirores 
8. ¿En dónde debe escupir el paciente durante el tratamiento odontológico? 
o Escupidera de la unidad 





o En un vaso 
o N.A 
9. ¿Cómo se debe acondicionar la sala de espera del consultorio? 
o Retirar revistas 
o Retirar macetas 
o Reacomodo de sillas 
o Todas las anteriores 
10. ¿Cómo se prepara el desinfectante a base de hipoclorito de sodio al 0,1% para la 
desinfección de superficies? 
o Colocar 1 Litro de agua y 20 mL de lejía doméstica (hipoclorito al 5%) 
o Colocar 1 Litro de agua y 30 mL de lejía doméstica (hipoclorito al 5%) 
o Colocar 1 Litro de agua y 35 mL de lejía doméstica (hipoclorito al 5%) 
o N.A. 
11. ¿Con qué sustancia debe enjuagarse la boca el paciente antes de realizar un 
tratamiento? 
o Peróxido de hidrógeno al 0.5% -1% 
o Povidona al 0.2% 
o Cetilpiridinio al 0.5% - 0.1%. 
o Todas las anteriores 
12. ¿Durante cuánto tiempo se debe realizar el lavado de manos? 
o Por lo menos 20 segundos 
o Por lo menos 5 segundos 
o Por lo menos 10 segundos 
o Todas las anteriores 
13. ¿Qué superficies se deben mantener siempre limpias y desinfectadas? 
o Manijas de las puertas 
o Mobiliario de la sala de espera (sillas, sillones, televisor, etc.) 
o Escaleras (barandas y pasamanos 
o Todas las anteriores 
14. ¿Qué pacientes que acuden a consulta son los más susceptibles de infectarse? 





o Personas con comorbilidades. 
o Personas sanas. 
o Ninguna de las anteriores. 
15. ¿Cuáles son las manifestaciones clínicas más frecuentes que evidencia si un 
paciente tiene COVID-19? 
o Fiebre 
o Tos seca 
o Dificultad para respirar 
o Todas las anteriores 
16. ¿Cómo se propaga el COVID-19? 
o Tos y estornudos 
o Inhalación de gotas 
o Contacto con membranas de la mucosa bucal, nasal y ocular 






















ANEXO N° 10 
 
 
Figura 1.  Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 




































ANEXO N° 11 
 
 
Figura 2. Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 





































ANEXO N° 12 
 
 
Figura 3. Nivel de conocimiento de los odontólogos sobre el protocolo de 
atención en época de COVID 19. Trujillo – 2020, según años de experiencia. 
 
 












< a 5 años 5 a 10 años > a 10 años
Bajo (0-5)
Regular (6-10)
Alto (11-16)
